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RESUMEN 
Se estudian las diferentes superficies de dos cerámicas dentales usadas en 
restaur&ciones ceramo-metálicas. Para ello se emplearon Vita VMK-68® e IPS 
classic " . Se estudió la perfilometría de las superficies en bizcocho, glaseado 
intrínseco, extrínseco y pulido. Se observa que la superficie glaseada por 
método extrínseco es la que ofrece la superficie más suave. 
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SUMMARY 
We have analyzed the surface oftwo comercial ceramics. We used body por-
celain Vita VMK-68® and Ips classic@ The surfaces analyzed were bisccuit, 
intrinsic glazed, extrinsic glazed and polised. We concluded that the extrin-
sec glazed surface was the smoothest one. 
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INTRODUCCION 
Las restauraciones estéticas se 
~ han popularizado desde la apari-
ción de las técnicas de elabora-
ción de prótesis fma ceramometá-
lica. Actualmente en un estudio re-
alizado en un laboratorio protésico 
de Barcelona, de gran volumen de 
• trabajo, las restauraciones cerámi-
cas representan más del 85% de 
todas las restauraciones de próte-
sis fina (l) . 
Ultimamente se han venido publi-
cando diversos trabajos que pre-
conizan el pulido de la superficie 
en vez de su glaseado, especial-
mente por razones estéticas y de 
pérdida del modelado por efecto 
de la cocción de glaseado (2, 3, 
4). El glaseado se puede realizar 
por método extrínseco e intrínse-
co. 
• El glaseado extrínseco se lleva 
a cabo con el aporte de masa 
de glasear y líquido de glasear 
con que se recubre la superfi-
cie de la restauración y me-
diante una nueva cocción funde 
cubriendo la cerámica de una 
capa vítrea; 
• En el glaseado intrínseco, se 
pretende con una nueva coc-
ción que funda la matriz vítrea 
y cubra la superficie de la ce-
rámica otorgándole el acabado 
deseado. 
La superficie de las restauraciones 
cerámicas aportan tanto la estética 
(brillo y textura) como su resisten-
cia a la retención de placa bacte-
riana. Es conocido el papel etiopa-
togénico que juega esta placa en 
e l desarrollo de las dos principa-
les enfermedades que afectan a 
los dientes y sus estructuras de so-
porte, por ello una superficie libre 
de placa nos asegura la supervi-
vencia de la restauración y de las 
estructuras dentarias remanentes. 
La rugosidad o regularidad de la 
superficie son los principales fac-
tores en la retención de placa den-
tal (5, 6). 
Se considera que la cerámica den-
tal es algo más dura que el esmal-
te, y este factor ha inducido a algu-
nos autores a considerar que de-
be ser rechazado su uso en casos 
oclusales. Es lógico pensar que no 
sólo la dureza influye en la capaci-
dad de abrasionar los dientes an-
tagonistas, sino que la rugosidad 
de la superficie juega un papel im-
portante. Es por ello que cuanto 
más suave sea esta superficie me-
nor capacidad abrasiva tendrá la 
restauración (7, 8). 
Por todo ello consideramos que el 
acabado de la superficie de las 
cerámicas dentales es de gran 
trascendencia en la supervivencia 
a largo y corto plazo de las restau-
raciones . 
MATERIAL Y METO DO 
Para e l presente estudio se em-
plearon dentinas de las cerámicas 
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Figura l . Cuatro discos de cerámica Vita VMK-6Eft! con Jos cuatro aca-
bados estudiados. De izqw'erda a derecha: blicocho, glaseado extrínse-
co, glaseado intrínseco y p ulido. · 
Figura 2. imagen que muestra el palpador del p erfilómetro o rugosíme-
tro recorriendo la superficie de un disco. 
Vita VMK-68® y de IPS classic®, se 
cocieron en un horno Ivoclar P-
go® previamente calibrado con el 
sistema que facilita el propio fabri-
cante. Se elaboraron 80 discos de 
cada una de ellas en fase de biz-
cocho, para ello se utilizó la placa 
Williams® (Ivoclar Comercial), ello 
nos permite obtener piezas sensi-
blemente idénticas . 
De los 80 discos en fase de bizco-
cho, de cada una e las cerámicas, 
veinte fueron conservados en esta 
situación y formaron los grupos 
ViB e IpB, de los restantes sesenta 
discos, veinte fueron sometidos a 
glaseado extrínseco (ViG e IpG), 
otros 20 a intrínseco (ViA E IpA) y 
finalmente 20 fueron pulidos con el 
sistema de gomas especiales para 
pulir cerámica Shofu® (ViP e IpP). 
En la Figura l se muestran cuatro 
discos uno en cada una de las fa-
ses estudiadas (Fig. l). 
Todos los discos fueron estudia-
dos mediante perfllometría, para 
ello se utilizó el instrumento M4p® 
(Perthometer, Alemania). Este ins-
trumento presenta un palpador 
que recorre la superficie, cada · 
disco fue sometido a tres regis-
tros, uno según el eje mayor de la 
pieza y otros dos siguiendo las 
dos diagonales mayores (Fig. 2). 
Este instrumento nos da los resul-
tados de la medición de cinco va-
riables y el trazado del registro. 
Los datos que nos aporta se hallan 
descritos en la Tabla I. En nuestro 
caso el registro de picos por centí-
metro (PC) fue seleccionada para 
que se consideraran a partir de 
l.3f.lm de altura. 
En conjunto obtuvimos un total de 
480 registros perfilométricos, se-
senta por cada grupo de cada una 
de las dos cerámicas dentales ob-
jeto de nuestro estudio. 
Recuento de picos mayores de 0.5 f.liD por centímetro 
Tabla l . Variables que registra el perfilómetro utilizado en el presente trabajo y su significado 
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RESULTADOS 
En la Tabla III se muestran los va-
lores obtenidos para las cinco va-
riables en el caso de la cerámica 
Ips classic® con superficie en fase 
de bizcocho. 
Los resultados obtenidos fueron 
introducidos en un ordenador con 
un microprocesador Intel 386 
25MHz, con el programa Mystat® 
Se aplicó la prueba de Wilcoxon, 
por ser una prueba no paramétri-
ca, apta para distribuciones que 
no siguieran la ley Normal e inde-
pendiente del tamaño de la mues-
tra. 
De todos los registros realizados 
se obtuvo un trazado gráfico (Fig. 
3, 4, 5 y 6). Los registros más re-
gulares y suaves se hallaron en las 
cerámicas con glaseado extrínse-
co, especialmente en el caso de la 
cerámica Ips classic®. El análisis 
estadistico mostró que las cerámi-
cas pulidas o bien sometidas a un 
glaseado intrínseco ofrecen su-
perficies sensiblemente similares 
para una P, alguna de las variables 
presentaban un grado de signifi-
cación muy superior de hasta P 
siempre entre las cerámicas puli-
das y sometidas a glaseado intrín-
seco, independientemente de que 
cerámica se trate. Ello nos puede 
inducir a pensar que con ambos 
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métodos obtenemos una superfi-
cie de características perfilométri-
cas similares. Los valores de la ru-
gosidad media (RA) se describen 
en la Tabla II. 
DISCUSION Y CONCLUSIONES 
Nuestros resultados demuestran 
que es posible conseguir una su-
perficie cerámica suave y compa-
tible con el medio oral, este hecho 
está apoyado en el trabajo publi-
cado por Willems y cols. en que 
halla una rugosidad media (RA) 
para las facetas de desgaste del 
esmalte natural de 0.64±0 25J.Lm , 
en el caso de la superficie de ce-
rámica glaseada por el método 
extrínseco hallamos una media de 
la RA (rugosidad media del traza-
do) muy inferior, de 0.427 J.Lm pa-
ra la cerámica Ips classic®, y de 
0.933 J.L , y de 0.933 J.Lm para Vita 
VMK-68®. El valor de las cerámi-
cas glaseadas por el método ex-
trínseco es también bastante infe-
rior a las superficies pulidas y gla-
seadas por el método intrínseco, 
siendo en todo caso mejores las 
superficies pulidas (9). 
Hay autores que consideran la ce-
rámica abrasiva de por si, y en 
consecuencia consideran que 
nunca debe emplearse para res-
taurar caras oclusales, o bien en 
caso de que exista un contacto 
oclusal entre esmalte natural y ce-
rámica, consideran que esta indi-
cado el empleo de guardas noc-
turnos (lO). Ekfeldt también halla 
~ que la porcelana es más abrasiva 
que las resinas o los oros tipo III 
N, sin embargo sólo analiza la 
abrasión entre estos materiales 
odontológicos, no con el esmalte 
11 
• 
natural que consideramos dato de 
gran importancia ( ll). Sin embar-
go si partirnos de los resultados 
de Willems, y consideramos que 
cuanto más irregular y rugosa sea 
la superficie mayor capacidad 
abrasiva tiene (12) , nuestro resul-
tados inducen a pensar que la su-
perficie de la cerámica glaseada 
por el método extrínseco podrían 
ser aceptables en caras oclusales 
de las restauraciones (9) . 
Figura 3. Trazados del registro de discos de 
cerámica en fase de bizcocho. Se comprueba 
la gran irregularidad de estos discos. 
Figura 5. Trazados de discos de cerámica 
con superficie glaseada por el método intrín-
seco, en que se comprueba que las irregula-
ridades, aunque presentes, son escasas. 
Figura 4. Registros de la superficie de discos 
de cerámica pulidos, presentan irregularida-
des de amplitud notable, pero menores que 
la cerñamica en fase de bizcocho. 
Figura 6. Registros de la superficie de discos 
glaseados por el método extrínseco. La su-
perficie es ondulada, pero de una suavidad 
notable sÜJ que detectemos picos. 
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Tabla 2. Valores de la rugosidad media (RA) en J.Wl para Jos cuatro I..JjJos de acabado de la superficie y ambas cerámicas estudiadas .. 
De nuestros resultados no pode-
mos deducir ningún dato acerca 
de la capacidad abrasiva de las 
diferentes superficies analizadas. 
Tampoco la interrelación entre la 
perfilometría y la abrasividad, 
aunque consideramos que existe. 
Se ha de 'proseguir con nuevos es-
tudios que evalúen esta posible 
correlación. 
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